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но,	 что	 гемопоэтические	 стволовые	 клетки	 (ГСК)	
способны	мобилизоваться	в	периферическую	кровь	




туре	 донорской	 печени	 обнаруживаются	 клетки	 с	
генотипом	реципиента	[5,	9].	Эти	работы	позволяют	
предполагать	 участие	 стволовых	 клеток	 костного	
мозга	 в	 восстановлении	 печени	 после	 ее	 повреж-









и	 дифференцировка.	 В	 процессе	 созревания	 ГСК	





повреждение	 некоторых	 органов.	 Биологический	
смысл	эффекта	мобилизации	ГСК	до	конца	не	ясен,	
предполагается,	 что	 он	 заключается	 в	 сохранении	
популяции	 стволовых	 клеток	 в	 условиях	 повреж-
дающего	воздействия	различных	факторов,	а	также	
в	возможном	участии	этих	клеток	в	восстановлении	
поврежденных	 органов,	 например,	 сердца	 или	 пе-
чени	[13,	14].
Гемопоэтические	 клетки-предшественницы,	
обладающие	 фенотипом	 CD34/CD45+,	 являются	
наиболее	изученной	популяцией	стволовых	клеток	
костного	мозга.	В	настоящее	время	эти	клетки	ин-
тенсивно	 исследуются	 как	 в	 экспериментальных	





ческой	 крови	 пациентов	 после	 трансплантации	 и	
резекции	печени	может	помочь	в	понимании	роли	
стволовых	 клеток	 костного	 мозга	 в	 процессах	 ее	
восстановления.
Целью	данного	исследования	явился	анализ	со-
держания	 и	 динамики	 CD34/CD45+-клеток	 в	 пе-
риферической	крови	реципиентов	–	детей	раннего	
возраста	 до	 и	 после	 ортотопической	 транспланта-




доноров	 до	 операции,	 в	 1–4-й	 и	 5–7-й	 дни	 после	








ми	 к	 трансплантации	 печени	 у	 4	 пациентов	 была	
терминальная	стадия	печеночной	недостаточности	
в	 исходе	 атрезии	 желчевыводящих	 путей,	 у	 3	 па-
циентов	–	билиарной	гипоплазии,	у	3	–	билиарно-
го	цирроза,	у	2	–	криптогенного	цирроза,	у	одного	
больного	 –	 цирроза	 печени	 неясной	 этиологии,	 у	








Материалом	 исследования	 служила	 венозная	
кровь.	 Количество	 CD34/CD45+-клеток	 в	 перифе-
рической	крови	определяли	методом	проточной	ци-
тометрии	с	помощью	набора	реагентов	для	опреде-
ления	 стволовых	 клеток	 (Becton	Dickinson,	 США)	













ческих	 выборок.	 Для	 анализа	 нормально	 распре-
деленной	выборки	использовали	парный	критерий	
Стьюдента.	 Статистическую	 обработку	 данных,	
не	 отвечающих	 требованиям	 нормального	 распре-
деления,	 проводили	 методами	 непараметрической	




















ви	 реципиентов	 составляло	 0,042%	 (0,016–0,099)	
и	также	было	выше,	чем	у	доноров	доли	печени	–	






Для	 изучения	 взаимосвязи	 содержания	 CD34/
CD45+-клеток	 в	 крови	 и	 различных	 клинических	
и	биохимических	параметров	был	проведен	анализ	
корреляций	между	содержанием	исследуемых	кле-
ток	и	полом,	 возрастом,	 весом,	 ростом	пациентов,	
уровнем	С-реактивного	 белка	 (СРБ),	 а	 также	ряда	
рутинно	определяемых	биохимических	параметров	
(содержание	 мочевины,	 глюкозы,	 креатинина,	 об-
щего	 и	 свободного	 билирубина,	 альбумина,	 обще-
го	белка,	 гемоглобина,	 активности	щелочной	фос-









Значения биохимических параметров в крови реципиентов  
и доноров доли печени до операции, в 1–4-й и 5–7-й дни после операции
Параметр Реципиенты Доноры
Дни	 до	операции 1–4 5–7 до	операции 1–4 5–7
СРБ,	мг/л 10,7	(5,0–34,0) 24,0	(5,0–48,0) 10,7	(4,0–44,0) 5,0	(4,0–14,6) – 34,0	(5,6–45,7)
Мочевина,	ммоль/л 4,7	±	2,2 10,0	±	4,0 6,6	±	3,0 4,8	±	1,6 3,7	±	1,1 5,0	±	1,0
Глюкоза,	ммоль/л 4,0	±	1,0 5,3	±	1,0 5,9	±	3,8 4,9	±	0,4 5,4	±	0,8 5,9	±	0,7
Креатинин,	мкмоль/л 22,9	±	13,2 44,1	±	15,7 32,0	±	6,5 80,7	±	10,1 67,7	±	11,8 69,8	±	12,3













Общ.	белок,	г/л 76,8	±	8,9 67,7	±	8,2 76,9	±	5,9 78,2	±	6,9 63,3	±	8,2 76,3	±	5,1
Hb,	г/л 89,9	±	8,7 90,2	±	21,4 86,1	±	12,4 138,9	±	12,4 116,2	±	15,3 118,0	±	19,5
ЩФ,	Ед/л 401	(158–1013) 185	(80–329) 205	(72–667) 56	(40–322) 57	(44–111) 68	(42–476)
АЛТ,	Ед/л 110	(55–212) 463	(193–920) 155	(44–425) 19	(11–26) 168	(94–877) 89	(25–524)
АСТ,	Ед/л 183	(71–512) 346	(55–804) 77	(33–222) 18	(14–22) 132	(68–493) 48	(17–255)
ГГТ,	Ед/л 61	(32–365) 41	(27–83) 109	(16–243) 14	(8–39) 18	(9–48) 62	(23–233)
WBC,	109/л 7,4	±	3,8 12,3	±	6,8 9,2	±	3,7 5,9	±	1,5 12,9	±	5,9 6,5	±	1,7





Исследование	 показало,	 что	 у	 реципиентов	 не	
было	 статистически	 значимых	 корреляций	 между	
содержанием	CD34/CD45+-клеток	в	крови	и	полом,	
возрастом,	 весом	или	ростом	пациентов	ни	до,	ни	
после	 операции.	 Согласно	 данным	 R.M.	 Lemoli	 и	
A.	D’Addio	 [14],	наблюдается	отрицательная	зави-











у	 женщин.	 Данных	 других	 авторов	 о	 различиях	 в	
количестве	CD34/CD45+-клеток	у	лиц	разного	пола	
нам	обнаружить	не	удалось.

















биохимическими	 параметрами,	 связанными	 с	 вос-
палением	(СРБ)	и	с	функцией	печени	(альбумин,	ге-
моглобин,	билирубин),	может	являться	косвенным	
подтверждением	 взаимозависимости	 этих	 параме-













У	 детей,	 страдающих	 врожденными	 и	 наслед-




тации	–	1,732	 (0,427–5,298)	клеток/мкл	 (рис.	2,	 а).	
Процентное	 содержание	 CD34/CD45+-клеток	 от	




Коэффициенты корреляции содержания  
CD34/CD45+-клеток и биохимических 
параметров у реципиентов печени  








Коэффициенты корреляции содержания  
CD34/CD45+-клеток и биохимических 
параметров доноров печени  
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и	снижалось	в	1–4-й	дни	после	операции	до	0,014%	
(0,004–0,038),	 р	 =	 0,001.	 В	 5–7-й	 дни	 после	
трансплантации	 процентное	 содержание	 CD34/
CD45+-клеток	 также	 было	 ниже,	 чем	 до	 опера-
ции,	и	 составляло	0,017%	 (0,005–0,069),	 р	=	0,005	
(рис.	2,	б).	Количество	лейкоцитов	крови	у	реципи-










степени	 обусловлен	 увеличением	 общего	 количе-
ства	 лейкоцитов	 после	 операции,	 чем	 изменением	

















после	 трансплантации	 доли	 печени	 детям,	 однако	
наблюдалось	снижение	их	процентного	содержания	






ся	 от	 данных,	 продемонстрировавших	 увеличение	
стволовых	 клеток	 в	 кровотоке	 после	 трансплан-
тации	 печени	 взрослым	 реципиентам.	 Это	 может	
быть	связано	с	тем,	что,	в	отличие	от	исследований,	
проведенных	 у	 пациентов	 после	 трансплантации	
трупной	 печени,	 наши	 исследования	 проведены	 у	
детей	 после	 трансплантации	 доли	 печени	 живого	
родственного	 донора,	 которая	 проходит	 со	 значи-
тельно	меньшим	временем	ишемии	[1].
Хотя	 в	 целом	 в	 исследованной	 нами	 группе	
детей-реципиентов	 не	 наблюдалось	 статистиче-
ски	 значимых	 изменений	 в	 количестве	 ГСК	 в	 пе-
риферической	 крови	 после	 трансплантации	 доли	












риферической	 крови	может	 отражать	 особенности	
течения	 послеоперационного	 периода	 либо	 быть	
проявлением	 индивидуальной	 реактивности.	 Для	
понимания	причин	различий	в	динамике	содержа-
ния	 CD34/CD45+-клеток	 у	 различных	 пациентов	
необходимы	дальнейшие	исследования.











В	 5–7-й	 дни	 после	 операции	 содержание	 CD34/
CD45+-клеток	 у	 доноров	 составляло	 1,596	 (0,762–
11,615)	клеток/мкл	и	также	не	отличалось	от	тако-
вого	до	операции	или	в	1–4-й	дни	после	резекции	
(рис.	 4,	 а).	 Процентное	 содержание	 CD34/CD45+-



















На	 рис.	 5	 представлены	 индивидуальные	 зна-
чения	 содержания	 CD34/CD45+-клеток	 в	 перифе-
рической	крови	доноров	до	и	после	резекции	доли	
печени.	 У	 большинства	 доноров	 печени	 уровни	
CD34/CD45+-клеток	 после	 операции	 практически	
не	 изменялись,	 но	 у	 трех	 пациентов	 наблюдалось	
заметное	 повышение	 этого	 показателя	 в	 1–4-й	 и	
5–7-й	дни	после	операции.	Возможно,	что	различ-
ная	 динамика	 уровня	CD34/CD45+-клеток	 в	 пери-
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кровь	пациентов.	Представленные	в	нашей	работе	

















лых	 доноров	 доли	 печени.	 Уровень	 исследуемых	
клеток	в	периферической	крови	детей-реципиентов	




Ортотопическая	 трансплантация	 доли	 печени	
родственных	 здоровых	 доноров	 детям	 с	 терми-
нальной	стадией	болезни	печени	не	сопровождает-
ся	 достоверными	 изменениями	 количества	 CD34/
CD45+-клеток	 в	 периферической	 крови.	 Резекция	
доли	печени	у	здоровых	доноров	также	не	вызыва-
ет	 изменения	 уровня	 этих	 клеток.	Таким	образом,	
наши	 данные	 позволяют	 полагать,	 что	 ни	 транс-
плантация,	ни	частичная	резекция	доли	печени	сами	
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